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La Sala Tercera de Revision de la Corte Constitucional, integrada por los magistrados Gabriel
Eduardo Mendoza Martelo, Jorge Ivan Palacio Palacio y Juan Carlos Henao Pérez, quien la
preside, en ejercicio de sus competencias constitucionales y legales, ha proferido la

siguiente:
SENTENCIA

en el tramite de revision del fallo dictado por el Juzgado Veinticinco Penal Municipal con
Funciones de Control de Garantias de Cali-Valle del Cauca, el diez (10) de febrero de dos mil
diez (2010), dentro de la accion de tutela iniciada por Olga Maria Piamba Mufioz en

representacion de su hijo Alexander Piamba Mufioz contra Salud Céndor EPS-S.



|. ANTECEDENTES
1. Hechos

1. El 29 de enero de 2010, la sefiora Olga Maria Piamba Mufioz en representacién de su hijo
Alexander Piamba Mufoz interpuso accién de tutela contra Salud Céndor EPS-S. En su
demanda indicé que su hijo sufrié un accidente de transito hace 9 afios, motivo por el cual es
cuadrapléjico. La accionante afirma que, en razén de la enfermedad de su hijo, este requiere
de medicamentos, tratamientos, terapias, pafiales, desplazamiento, servicios y una atencién
integral que no han sido suministrados por ninguna entidad a pesar de estar “debidamente
afiliado al SISBEN y por ello como EPS tiene a la entidad Céndor S.A. (...)"

2. En su demanda de tutela también solicita que “sea exonerado de copagos y cuota
moderadora”. A esta situacidon agrega que “el desplazamiento de él siempre tenemos que
hacerlo en taxi, y practicamente entre tres personas porque es muy pesado, debido a la
pobreza y situacién econdmica tan dificil por la que atravesamos es imposible comprarle lo

que el (sic) necesita para que pueda vivir en condiciones dignas.”

3. El 29 de enero de 2010, la sefiora Piamba Mufioz rindid, bajo la gravedad de juramento,
una declaracién en el presente proceso de tutela. En esta diligencia manifestd. “Yo coloco
esta accién de tutela para que al (sic) entidad Céndor me colabore con las (sic) pafales y con
los medicamentos y todo lo que necesite a raiz de su enfermedad la cual tiene hace nueve
afos por haber sufrido accidente de transito, mi hijo era vendedor de dulces, era trabajador
independiente, no se si estaba afiliado a alguna entidad de salud y hasta ahora vengo a
colocar esta accidén de tutela, porque no puedo darle lo que él necesita para su enfermedad

es una persona que esta completamente cuadraplejico (sic), todo hay que hacérselo.”

4. El 24 de febrero de 2010, el Juzgado Veintiddés Penal Municipal profirid sentencia en el
proceso que por el delito de lesiones culposas, respecto del sefior Alexander Piamba, se
adelantd en contra de Yamil Cardenas Paz. En la sentencia se resolvid: “Primero.- Condenar a
Yamil Cardenas Paz, a la pena de ocho (8) meses de prisién y a la multa equivalente a
$1.500, como responsable del delito de lesiones culposas, establecido en los articulos 340 y
334 inciso 22 de (sic) Decreto Ley 100 de 1980. Segundo.- Condenar, a la inhabilidad del
ejercicio de derechos y funciones publicas por el término de doce (12) meses, contadas a

partir de la ejecutoria de la sentencia. Tercero.- Abstenerse de condenar a Yamil Cardenas



Paz, del ejercicio del oficio de conductor de conformidad con lo expuesto en la parte motiva
de éste proveido. Cuarto.- Conceder la suspension condicional de la ejecucién de la pena por
un periodo de dos (2) afos, a favor de Yamil Cardenas Paz, por lo cual debe suscribir acta de
obligaciones de que trata el articulo 65 del Cédigo Penal, previo el pago de caucién prendaria
en valor de cien ($100.000) pesos moneda corriente. Quinto.- Condenar a Yamil Cardenas
Paz al pago de perjuicios materiales por valor de ciento treinta y seis millones cuatrocientos
cincuenta y cinco mil sesenta y tres pesos ($136.455.163). Igualmente se le condena al pago
de perjuicios morales equivalente a cien (100) salarios minimos legales mensuales valores
que deberd sufragar a favor de Alexander Piamba Mufioz, en el término de 12 meses

contados a partir de la ejecutoria del presente proveido.”
Respuesta de la entidad demandada.
EPS-S Salud Céndor.

En el escrito que da respuesta a la accion de tutela interpuesta por la sefiora Piamba Mufioz,
la EPS-S Salud Céndor solicitd que se declarara la improcedencia de dicha accidn. Para
sustentar su postura argumenté: “El sefior Alexander Piamba, segun el reporte emitido por el
area de sistemas de nuestra entidad en concordancia con el de la Secretaria Distrital de
Salud aparece activo. (...) No figura en el sistema ninguna autorizacion expedida al citado
paciente por parte de atencidén al usuario en la EPS Salud Céndor, por lo que es claro que la
accionante ni siquiera ha dado conocimiento a la entidad de la patologia que tiene su hijo
Alexander Piamba. (...) No existe diagndstico por parte del médico tratante y mucho menos
aparecen férmulas, recetas o prescripciones médicas para determinar la patologia del sefior

Piamba.”

Ademads, la entidad indicé lo siguiente: “Respecto a la solicitud de pafales, manifestamos
que esta clase de insumos no se encuentra en el POS-S, segln el acuerdo 008 de 2009. (...)
este tipo de servicios, seguiran excluidos del Plan Subsidiado, y nuestra obligacion se limita a
brindar al usuario el acompafiamiento respectivo como se hizo a través de la notificacion NO
POS-S que se formulo al Ente Territorial por (sic) para que asuma la prestacion de tales

servicios.”

Finalizé sefialando que “(...) mediante Decreto 4975 de 2009 el Gobierno Nacional declaro el

Estado de Emergencia Social en todo el territorio nacional por el término de treinta (30) dias,



con el propdsito de conjurar la grave crisis que afecta la viabilidad del Sistema General de
Seguridad Social en Salud (...)". Al respecto afirmé que la demanda de servicios y
medicamentos no incluidos en el POS “comprometen de manera significativa los recursos
destinados al aseguramiento, generando un grave deterioro de la liquidez de numerosas
entidades promotoras de salud e instituciones prestadoras de servicios de salud y de la

sostenibilidad del Sistema General de Seguridad Social en Salud (...).”

Pruebas.

- Copia de la cédula de ciudadania de la sefiora Olga Maria Piamba Mufoz. (F.3)
- Copia de la cédula de ciudadania del sefior Alexander Piamba Mufioz (F. 3)

- Copia de un documento titulado “Eventos con cargo al situado fiscal”, proferido por la EPS-
S Salud Céndor. (F. 4)

- Diligencia de declaraciéon juramentada que rindié la sefiora Olga Maria Piamba Mufioz, con
fecha del 29 de enero de 2010. (F. 7-8)

- Copia del certificado de existencia y representacién legal de la sociedad EPS-S Salud
Coéndor. (F. 16-21)

Il. SENTENCIAS OBJETO DE REVISION.

Unica Instancia. Juzgado Veinticinco Penal Municipal con Funciones de Control de Garantias

de Cali-Valle del Cauca.

El 10 de febrero de 2010, el Juzgado Veinticinco Penal Municipal con Funciones de Control de
Garantias de Cali-Valle del Cauca profiere sentencia en la que niega la accion de tutela

impetrada por la sefiora Olga Maria Piamba Mufioz.

En su sentencia, ademas de explicar las caracteristicas de la accién de tutela, argumenté lo
siguiente: “(...) vemos que la accionante desconoce porque coloca la presente accién de
tutela en contra de la entidad EPS Céndor S.A.(sic), porgue no tiene conocimiento (sic) que su
hijo Alexander Piamba este (sic) afiliado y a pesar de haber quedado de volver a los dos dias

con un familiar para explicar que (sic) era lo que pretendia en si (sic) con la tutela instaurada



no volvio.”

Aunado a lo anterior, indicé: “Es posible que el sefior Alexander Piamba, quien se encuentra
cuadrapléjico hace nueve afos a raiz de un accidente que sufrid, necesite atencion médica,
insumos, medicamentos, tratamientos, examenes, terapias y pafales, pero la entidad EPS
Cdéndor SA. (sic), no puede concederle lo solicitado por la accionante, porque el ofendido no
esta (sic) afiliado a dicha entidad y mal haria este juzgador en ordenar a la EPS, accionada
autorizar al sefior Alexander Piamba, lo solicitado en esta accion de tutela, cuando la misma
accionante argumenta que coloco (sic) la tutela porque le dijeron y porque encontré un
escrito de Condor SA. (sic), pero que desconoce si (sic) hijo esta (sic) afiliado o no el caso es
que hace nueve afos recibe atencién médica y después refiere que ya le hicieron la
encuentra (sic) en el sisben a su hijo. También quedo (sic) de volver con un familiar con el fin
de dar claridad a la presente accion de tutela y no volvié demostrando desinterés con su

demanda.”
[1l. ACTUACIONES SURTIDAS EN SEDE DE REVISION

El magistrado sustanciador de la presente sentencia solicitd, mediante auto de pruebas del
17 de junio de 2010, la siguiente informacién a la Secretaria de Salud del municipio de Cali,
Valle del Cauca, y a la EPS-S Salud Céndor, Departamento del Valle el Cauca, Municipio de
Cali:

“Primero.- Ordenar que por Secretaria General se le envie copia del proceso de la referencia
a la Secretaria de Salud del Municipio de Cali-Valle del Cauca con la solicitud de que, en un
término maximo de veinticuatro (24) horas a partir de la notificacion de este auto, se
pronuncie sobre los hechos y las pretensiones de la accidn de tutela, y responda el siguiente

cuestionario:

1. Sirvase informar a este despacho si el sefior Alexander Piamba Mufoz, identificado con la
C.C. 16.791.995, hijo de la sefiora Olga Maria Piamba Mufoz, identificada con C.C.
38.948.106, se encuentra afiliado al régimen subsidiado de salud. En caso de que su

respuesta sea afirmativa:

i) Favor indicar en cudl categoria se encuentra ubicado.



ii) ;Tiene usted conocimiento de cual entidad promotora de salud, del régimen subsidiado, le

ha prestado servicios de salud al sefior Piamba Mufoz?

2. Favor remitir todos los documentos que considere importantes para la resolucion de este

proceso.

Segundo.- Ordenar que por Secretaria General se oficie a la EPS-S Salud Céndor,
Departamento del Valle, Municipio de Cali con la solicitud de que, en un término maximo de
veinticuatro (24) horas a partir de la notificaciéon de este auto, responda a esta Corporacién el

siguiente cuestionario y allegue los siguientes documentos:

1. En el proceso de tutela de la referencia, usted afirma que el sefior Alexander Piamba
Mufioz, identificado con la C.C. 16.791.995, hijo de la sefiora Olga Maria Piamba Mufoz,
identificada con C.C. 38.948.106, “segun el reporte emitido por el area de sistemas de
nuestra entidad en concordancia con el de la Secretaria Distrital de Salud aparece activo.”
Por lo tanto, sirvase informar a este despacho si el sefior Alexander Piamba Mufioz,
identificado con la C.C. 16.791.995 se encuentra afiliado al régimen subsidiado de salud. En

caso de que su respuesta sea afirmativa:
i) Favor indicar en cudl categoria se encuentra ubicado.

ii) Favor sirvase indicar cuales 6rdenes han proferido los médicos que han atendido al sefior
Piamba Mufioz en su entidad promotora de salud. De igual forma, sirvase allegar la historia

clinica del senor Piamba Munoz

2. Favor remitir todos los documentos que considere importantes para la resolucién de este

proceso.”

El 24 de junio de 2010 la Secretaria de Salud de Cali contest6 el auto de la referencia que

solicitd las pruebas. De su escrito la Sala destaca lo siguiente:

“Consultada la base de datos del Régimen Subsidiado en Salud de este Municipio se verificé
que el sefior Alexander Piamba Mufioz identificado con cédula de ciudadania N° 16.791.995
se encuentra afiliado a la EPS Subsidiada Céndor desde el 16 de diciembre de 2001 y se

encuentra activo con subsidio total nivel 1.



Segun la informacién que reposa en la base de datos del Grupo de aseguramiento, el Sefior
Piamba Mufoz solo ha estado afiliado a la EPS Céndor y por lo tanto es esta la que ha

prestado el servicio.

Dado que Condor EPS S es una entidad descentralizada, con presupuesto propio y autonomia
administrativa, es su representante legal quien tiene la competencia para determinar la
autorizacion de los procedimientos y medicamentos reclamados por medio de la presente

Accion de Tutela.”

Tras cumplirse el término concedido, la entidad demandada, EPS-S Salud Céndor, no

presentd respuesta alguna.
IV. CONSIDERACIONES Y FUNDAMENTOS.
Competencia.

1.- Esta Corte es competente para revisar el presente fallo de tutela, de conformidad con lo
previsto en los articulos 86 y 241 de la Constitucién Nacional, el Decreto 2591 de 1991 y las

demas disposiciones pertinentes.

El expediente de la referencia fue seleccionado para revision por medio del auto del
veintiséis (26) de marzo de dos mil diez (2010), proferido por la Sala de Selecciéon Niumero

Tres.
Problema juridico.

La Sala Tercera de Revision debe determinar si la EPS-S Salud Céndor, vulneré los derechos
fundamentales a la salud y a la vida digna del sefior Alexander Piamba Mufoz, por cuanto

esta entidad se niega a prestar un tratamiento integral a la cuadraplejia que padece el actor.

Para resolver este problema juridico se desarrollara el siguiente orden: i) El derecho
fundamental a la salud de las personas en estado de discapacidad. ii) La prestacion de
medicamentos y tratamientos no incluidos en el plan obligatorio de salud, POS. iii) El principio
de atencidn integral en materia del derecho a la salud. iv) La presuncién de veracidad en

materia de accion de tutela y v) la solucidon del caso concreto.



El derecho fundamental a la salud de las personas en estado de discapacidad. Reiteracién de

jurisprudencia.

1. La Constitucion Politica de 1991 dispone una especial proteccién a las personas que se
encuentran en condicién de discapacidad. De las disposiciones constitucionales es preciso
destacar el articulo 13 y el 47. El articulo 13 de la Constitucién enuncia que: “El Estado
promovera las condiciones para que la igualdad sea real y efectiva y adoptara medidas en
favor de grupos discriminados o marginados. (...) El Estado protegera especialmente a
aquellas personas que por su condicion econdmica, fisica o mental, se encuentren en
circunstancia de debilidad manifiesta y sancionara los abusos o maltratos que contra ellas se
cometan.” De igual manera, el articulo 47 constitucional prescribe que “El Estado adelantara
una politica de prevision, rehabilitacidon e integracion social para los disminuidos fisicos,

sensoriales y siquicos, a quienes se prestara la atencidn especializada que requieran.”

La Corte ha establecido, respecto de la especial protecciéon que merecen las personas en

situacién de discapacidad, lo siguiente:

“El Constituyente no fue ajeno a la situacién de marginalidad y discriminacién a la que
histéoricamente han sido expuestas las personas disminuidas fisica, sensorial o
psiquicamente. Es asi como la Carta Politica consagra derechos fundamentales y derechos
prestacionales en favor de los discapacitados. La igualdad de oportunidades y el trato mas
favorable (CP art. 13), son derechos fundamentales, de aplicacién inmediata (CP art. 85),
reconocidos a los grupos discriminados o marginados y a las personas que por su condicion
econdmica, fisica 0 mental se encuentran en circunstancias de debilidad manifiesta. De otra
parte, los discapacitados gozan de un derecho constitucional, de caracter programatico (CP
art. 47), que se deduce de la obligacién estatal de adoptar una politica de prevision,

rehabilitacién e integracién social.

“Los derechos especificos de proteccién especial para grupos o personas, a diferencia del
derecho a la igualdad de oportunidades, autorizan una "diferenciacién positiva justificada” en
favor de sus titulares. Esta supone el trato mas favorable para grupos discriminados o

marginados y para personas en circunstancias de debilidad manifiesta (CP Art. 13)."1

De igual forma, en la Sentencia T-197 de 2003, en cuanto al tema de la salud y la necesidad

de su proteccidn respecto a este tipo de sujetos, se indicé:



Una conclusién acertada acerca del tema objeto de la presente exposicién se encuentra en la
sentencia T-818 de 20082:

“En sintesis, las circunstancias de vulnerabilidad e indefensién en las cuales desarrollan su
vida las personas afectadas con algun tipo de discapacidad, son reconocidas por la
Constitucién Politica y por la jurisprudencia de esta Corporacion, la cual ha establecido como
deber de todas las personas que participan del Sistema de Seguridad Social en Salud, el
deber de proteger especialmente a aquellos que por su condicién fisica o mental se

encuentren en circunstancia de debilidad manifiesta.”

Prestacion de medicamentos y tratamientos no incluidos en el plan obligatorio de salud, POS.

Reiteracion de jurisprudencia.

2. La Corte Constitucional ha distinguido dos grupos en los cuales se presentan controversias
sobre el derecho a la salud: cuando la vulneracién o amenaza versa sobre un medicamento o
procedimiento incluido en el Plan Obligatorio de Salud, POS, y cuando la vulneracién o
amenaza versa sobre procedimientos o medicamentos que no se encuentra en el Plan
Obligatorio de Salud, NO POS. La Corte ha establecido reglas jurisprudenciales para los dos
tipos de controversias, las cuales deben ser verificadas por los jueces de tutela al momento

de conceder o denegar el amparo en materia de derecho a la salud.

“Como se dijo, el derecho constitucional a la salud contempla, por lo menos, el derecho a
acceder a los servicios de salud que se requieran (servicios indispensables para conservar la
salud, en especial, aquellos que comprometan la vida digna y la integridad personal). En Ia
actualidad el acceso a los servicios depende, en primer lugar, de si el servicio requerido estd
incluido en uno de los planes obligatorios de servicios de salud a los cuales la persona tiene
derecho. Asi pues, dada la regulacién actual, los servicios que se requieran pueden ser de
dos tipos: aquellos que estan incluidos dentro del plan obligatorio de salud (POS) y aquellos

que no.”3

Respecto de procedimientos o0 medicamentos no incluidos en el Plan Obligatorio de Salud, la
Corte ha fijado las siguientes reglas:

“Con el tiempo, la jurisprudencia constitucional fue precisando los criterios de aplicacién (sic)

la regla de acceso a los servicios de salud que se requerian y no estaban incluidos en los



planes obligatorios de salud.4 Actualmente, la jurisprudencia reitera que se desconoce el
derecho a la salud de una persona que requiere un servicio médico no incluido en el plan
obligatorio de salud, cuando “(i) la falta del servicio médico vulnera o amenaza los derechos
a la vida y a la integridad personal de quien lo requiere; (ii) el servicio no puede ser
sustituido por otro que se encuentre incluido en el plan obligatorio; (iii) el interesado no
puede directamente costearlo, ni las sumas que la entidad encargada de garantizar la
prestacion del servicio se encuentra autorizada legalmente a cobrar, y no puede acceder al
servicio por otro plan distinto que lo beneficie; y (iv) el servicio médico ha sido ordenado por
un médico adscrito a la entidad encargada de garantizar la prestacién del servicio a quien
estd solicitdndolo.”5 En adelante, para simplificar, se dird que una entidad de salud viola el
derecho si se niega a autorizar un servicio que no esté incluido en el plan obligatorio de
salud, cuando el servicio se requiera [que relna las condiciones (i), (ii) y (iv)] con necesidad
[condicidn (iii)]. Como lo mencioné esta Corporacion, “(...) esta decisién ha sido reiterada por
la jurisprudencia constitucional en varias ocasiones, tanto en el contexto del régimen
contributivo de salud,6 como en el régimen subsidiado,7 indicando, no obstante, que existen
casos en los cuales se deben tener en cuenta consideraciones especiales, en razédn al sujeto
que reclama la proteccién,8 a la enfermedad que padece la persona9 o al tipo de servicio

que ésta requiere. 10”11”12
El principio de atencidn integral en materia del derecho a la salud.

3. El ordenamiento juridico colombiano ha prescrito que el derecho a la salud debe prestarse
conforme con el principio de atencién integral. El numeral 3° del articulo 153 de la ley 100 de
1993, enuncia este principio: “El sistema general de seguridad social en salud brindara
atencién en salud integral a la poblacién en sus fases de educacién, informacién y fomento
de la salud y la prevencidén, diagndstico, tratamiento y rehabilitaciéon, en cantidad,
oportunidad, calidad y eficiencia, de conformidad con lo previsto en el articulo 162 respecto
del plan obligatorio de salud”. De igual forma, el literal c del articulo 156 de la misma ley
dispone que “Todos los afiliados al sistema general de seguridad social en salud recibirdn un
plan integral de proteccién de la salud, con atencién preventiva, médico quirurgica y

medicamentos esenciales, que serd denominada el plan obligatorio de salud.”

De igual forma, en la sentencia T-576 de 2008 se preciso el contenido de este principio:



“16.- Sobre este extremo, la Corte ha enfatizado el papel que desempenfa el principio de
integridad o de integralidad y ha destacado, especialmente, la forma como este principio ha
sido delineado por el Comité de Derechos Econémicos, Sociales y Culturales del mismo modo
que por las regulaciones en materia de salud y por la jurisprudencia constitucional
colombiana. En concordancia con ello, la Corte Constitucional ha manifestado en multiples
ocasiones que la atencién en salud debe ser integral y por ello, comprende todo cuidado,
suministro de medicamentos, intervenciones quirlrgicas, practicas de rehabilitacion,
examenes de diagndstico y seguimiento de los tratamientos iniciados asi como todo otro
componente que los médicos valoren como necesario para el restablecimiento de la salud

del/ de la (sic) pacientel3.

17.- El principio de integralidad es asi uno de los criterios aplicados por la Corte
Constitucional para decidir sobre asuntos referidos a la proteccién del derecho constitucional
a la salud. De conformidad con él, las entidades que participan en el Sistema de Seguridad
Social en Salud - SGSSS - deben prestar un tratamiento integral a sus pacientes, con
independencia de que existan prescripciones médicas que ordenen de manera concreta la
prestacion de un servicio especifico. Por eso, los jueces de tutela deben ordenar que se
garantice todos los servicios médicos que sean necesarios para concluir un

tratamiento14.”15 (Subrayado fuera del texto original).

En esta sentencia también se precisaron las facetas del principio de atencién integral en

materia de salud:

“A proposito de lo expresado, se distinguen dos perspectivas desde las cuales la Corte
Constitucional ha desarrollado el principio de integridad de la garantia del derecho a la salud.
Una, relativa a la integralidad del concepto mismo de salud, que llama la atencién sobre las
distintas dimensiones que proyectan las necesidades de las personas en materia de salud,
valga decir, requerimientos de orden preventivo, educativo, informativo, fisioldgico,
psicoldgico, emocional, social, para nombrar sélo algunos aspectos.16 La otra perspectiva, se
encamina a destacar la necesidad de proteger el derecho constitucional a la salud de manera
tal que todas las prestaciones requeridas por una persona en determinada condicion de
salud, sean garantizadas de modo efectivo. Esto es, el compendio de prestaciones orientadas
a asegurar que la proteccidn sea integral en relaciéon con todo aquello que sea necesario para

conjurar la situacion de enfermedad particular de un(a) paciente.”



4. La jurisprudencia constitucional ha aplicado este principio para casos cuyos presupuestos
facticos se asemejan con los de la presente accién de tutela. En la sentencia T-201 de 2007,
se protegieron los derechos de un nifio a ser trasladado a Bogotd para recibir tratamiento pos
operatorio de una cirugia para corregir una cuadraplégia espdstica que sufria el menor: “(...)
importa destacar que el derecho a la salud de nifias y niflos adquiere caracter fundamental
auténomo y puede ser garantizado mediante accién de tutela (...) el servicio de salud que
sea brindado a nifias y nifios debe permitir el cumplimiento de la cldusula segun la cual, todo
nifio tiene “derecho al disfrute del mas alto nivel posible de salud’ y a servicios para el

tratamiento de las enfermedades y la rehabilitacién de la salud.”

La sentencia T-053 de 2009 también es un ejemplo de la aplicacion de este principio. En ese
caso, la sefiora Emma Cortés de Rivera es la cotizante directa de la EPS Cruz Blanca S.A. y
tiene como beneficiario del servicio de salud a su hijo Luis Eduardo Rivera Cortés, quien
padece de paralisis cerebral y epilepsia parcial de dificil control. El sefior Luis Eduardo Rivera
Cortés vive con sus padres, quienes son personas de la tercera edad. El padre cuenta con 86
afios y la madre con 80 afios de edad. Debido a las afecciones que el sefior Rivera Cortés
sufre, duerme en la misma cama con sus padres para evitar que se desplome en las noches
ante un eventual ataque epiléptico. Era una familia de escasos recursos, que no tenia la

opcion de comprar panales desechables, ni tampoco la posibilidad de bafarlo diariamente.

Ante esas circunstancias la Corte indicd, con base en los postulados acerca del principio de
atencién integral, lo siguiente: “Ahora bien, como quiera que en decisiones anteriores esta
Sala ha ordenado el suministro de prestaciones sin una orden médical7 y que en el caso
concreto el sefior Luis Eduardo Rivera Cortés presenta una PARALISIS CEREBRAL y sufre de
EPILEPSIA PARCIAL DE DIFICIL CONTROL lo que produce, como es evidente y notorio, una
INCONTINENCIA URINARIA y su IMPOSIBLE MOVILIZACION esta Sala le ordenara a la EPS Cruz
Blanca que le suministre (i) los PANALES DESECHABLES necesarios para mantenerlo en
condiciones higiénicas, (ii) el SERVICIO MEDICO DOMICILIARIO vy (iii) LA ENTREGA DE LOS
MEDICAMENTOS REQUERIDOS POR EL PACIENTE EN SU DOMICILIO.”18

La presuncion de veracidad en materia de accion de tutela. Reiteracién de jurisprudencia.

5. El articulo 20 del decreto 2591 de 1991 prescribe la presuncién de veracidad en los
siguientes términos: “ARTICULO 20. PRESUNCION DE VERACIDAD. Si el informe no fuere



rendido dentro del plazo correspondiente, se tendran por ciertos los hechos y se entrard a

resolver de plano, salvo que el juez estime necesaria otra averiguacién previa.”

La jurisprudencia constitucional ha precisado el alcance de esta institucion. La Corte en
sentencia T - 825 de 2008, en relacién con la presuncién de veracidad, establecié lo

siguiente:

“La presuncion de veracidad consagrada en esta norma [Articulo 20 del Decreto 2591 de
1991] encuentra sustento en la necesidad de resolver con prontitud sobre las acciones de
tutela, dado que estan de por medio derechos fundamentales, y en la obligatoriedad de las
providencias judiciales, que no se pueden desatender sin consecuencias, bien que se dirijan a
particulares, ya que deban cumplirlas servidores o entidades publicas19. Hecha la anterior
precision, la Corte ha establecido que la consagracién de esa presuncién obedece al
desarrollo de los principios de inmediatez y celeridad que rigen la accién de tutela, y se
orienta a obtener la eficacia de los derechos constitucionales fundamentales y el
cumplimiento de los deberes que la Carta Politica ha impuesto a las autoridades estatales
(Articulos 2, 6, 121 e inciso segundo del articulo 123 C.P.20).”

De igual forma, en la sentencia T-306 de 2010 se sostuvo un criterio semejante:

“En razén a que la autoridad contra la cual se dirigié la accién, no contesté los
requerimientos que le hizo el juez de instancia con el fin de que diera respuesta a los hechos
expuestos en la presente tutela, ni justificod tal omision, se dard aplicacion a la presuncién de
veracidad consagrada en el articulo 20 del Decreto 2591 de 1991, segln el cual si el informe
no fue rendido dentro del plazo correspondiente, se tendrdn por ciertos los hechos y se

entrara a resolver de plano.”
El caso concreto.

6. La Sala Tercera de Revision tiene que establecer si el sefior Alexander Piamba Mufoz,
quien sufre de cuadrapléjia, debe ser atendido por la EPS-S Salud Céndor, a pesar de que
esta entidad argumenta que no figura en el sistema ninguna autorizacién expedida al citado
paciente por parte de atencién al usuario, motivo por el cual a su juicio, la accionante ni
siquiera ha dado conocimiento a la entidad de la patologia que tiene el sefior Piamba Mufoz,

ni existe historia clinica, ni prescripciones médicas. Ademas, indicé que el suministro de



pafales es una obligacién que no se encuentra incluido en el POS y que el Decreto 4975 de
2009, mediante el cual se declard el estado de emergencia social en materia de salud,
supeditd el suministro de este tipo de bienes a ciertos requisitos que en el caso concreto no
se acreditan. El Juez de Unica instancia denegd la accién de tutela impetrada por considerar

que Alexander Piamba no se encontraba afiliado a dicha EPS-S.

Corresponde a la Corte determinar previamente la procedibilidad de la accién. Segun se
establecié en la parte considerativa de esta providencia, el derecho a la salud de las
personas que se encuentran en estado de discapacidad es objeto de especial atencién por
parte del Estado. En el caso objeto de estudio, el sefior Alexander Piamba Munoz sufre de
cuadrapléjia, lo cual afecta de manera considerable su derecho a la vida digna y su derecho a
la salud. Ademas, como lo explicé la Secretaria de Salud del Municipio de Cali, el sefior
Piamba esta clasificado en el nivel | del SISBEN desde el 16 de diciembre de 2001, lo cual

hace presumir su falta de capacidad de pago.

Un tema adicional que ha de analizarse en el estudio de la presente accién es la existencia
de un perjuicio irremediable. La Corte Constitucional ha establecido que entre sus
caracteristicas este debe ser inmediato. Segln la sentencia T-860 de 2009 este presupuesto
“(...) se refiere igualmente a la prontitud o razonabilidad temporal en la que se recurre a este
mecanismo judicial. En el entendido que la accién de tutela carece de término de caducidad
para su ejercicio, ello no supone que a ella se pueda recurrir tras el paso de un prolongado
lapso de tiempo después de ocurridos los hechos atentatorios de los derechos
fundamentales, pues su naturaleza como mecanismo excepcional de proteccién inmediata y
efectiva se desvirtuaria.” A propdésito del caso concreto, el sefior sufre de cuadraplégia desde
el afo 2001. No obstante, tan sélo hasta el 29 de enero de 2010 interpuso la accién de

tutela.

Al respecto la jurisprudencia también ha resuelto casos referidos al derecho a la salud, en los
cuales resulta admisible un retardo en la interposicion del amparo: “En efecto, esta
Corporacién ha determinado dos circunstancias especificas en los cuales resulta admisible la
dilacién en la interposicion de la accion de tutela. Al respecto la sentencia T-158 de 200621,
precisa: (i) Que se demuestre que la vulneracidn es permanente en el tiempo y que, pese a
que el hecho que la origind por primera vez es muy antiguo respecto de la presentacion de la

tutela, la situacién desfavorable del actor derivada del irrespeto por sus derechos, continla y



es actual y, (i) que la especial situacion de aquella persona a quien se le han vulnerado sus
derechos fundamentales, convierte en desproporcionado el hecho de adjudicarle la carga de
acudir a un juez; por ejemplo el estado de indefensidn, interdiccién, abandono, minoria de
edad, incapacidad fisica, entre otros.” (Subrayado fuera del texto original) En el presente
caso las dos condiciones de excepcionalidad se rednen. Por un lado, la situacidon desfavorable
derivada del irrespeto de sus derechos permanece, y por otro lado, su particular estado de

discapacidad lo hace acreedor a un especial tratamiento por parte del Estado.

Aunado a lo anterior es preciso afirmar que la sefiora Olga Maria Piamba esta legitimada para
interponer la presente accion de tutela. El articulo 10 del decreto 2591 prescribe: “También
se pueden agenciar derechos ajenos cuando el titular de los mismos no esté en condiciones
de promover su propia defensa.” En el presente proceso el sefior Alexander Piamba sufre de
cuadraplegia, motivo por el cual le resulta imposible o al menos se le dificulta en extremo
exigir judicialmente sus propios derechos. De igual forma, en otros procesos semejantes en
los que el titular de los derechos sufre de esta enfermedad, la Corte ha autorizado que su

familiares interpongan acciones conducentes a la proteccién de los mismos.22

Por estas consideraciones la Sala Tercera de Revision considera que la acciéon de tutela es un
mecanismo adecuado para solicitar la proteccién de los derechos fundamentales del sefior

Piamba Mufoz, razén por la cual la presente accién de tutela se considera procedente.

Respecto al analisis sustantivo del presente caso, la Sala advierte que debe aplicar la
presuncion de veracidad del articulo 20 del decreto 2591 de 1991. La razdén de esta
determinacion es que la entidad demandada, EPS-S Salud Céndor, no dio respuesta al auto
proferido por el suscrito magistrado que requirié informacién sobre el presente proceso. En
dicho auto, como se explicé en la parte precedente de esta sentencia, se solicité precisar si
el Sefor Alexander Piamba Mufoz estaba afiliado a su entidad y en qué categoria se
encontraba ubicado; de igual forma, se inquirié respecto de los antecedentes clinicos del
usuario y sobre cuales érdenes habian proferido los médicos de su entidad respecto del
tratamiento que su enfermedad amerita. Conforme con la naturaleza de este proceso y con
las particularidades del accionante, esta Sala aprecia que la actuacion de la EPS-S Salud
Céndor no fue diligente, motivo por el cual los hechos por los cuales fue inquirida, en el

mentado auto de pruebas se presumiran ciertos.



Con base en esta apreciacion es preciso que se analice la situacion del sefior Alexander
Piamba Mufioz. A juicio de la Sala, los presupuestos facticos y juridicos del presente proceso
coinciden con las condiciones que ha establecido la Corte Constitucional con relacidén a la
atencidn integral en materia de salud. Segun este principio, las entidades que participan en
el Sistema de Seguridad Social en Salud -SGSSS- deben prestar un tratamiento integral a sus
pacientes, con independencia de que existan prescripciones médicas que ordenen de manera
concreta la prestacion de un servicio especifico. En consecuencia con este, los jueces de
tutela deben ordenar que se garanticen los servicios médicos que sean necesarios para
concluir un tratamiento, es decir, que las prestaciones requeridas por una persona en
determinada condiciéon de salud, sean garantizadas de modo efectivo. Lo cual significa, el
compendio de prestaciones orientadas a asegurar que la proteccidn sea integral en relacién
con aquello que sea necesario para conjurar la situacién de enfermedad particular de un
paciente. Esta regla jurisprudencial resulta aplicable por las condiciones particulares que
reviste el caso sometido a consideracion de esta Sala, y en razén de que existen precedentes

semejantes a este proceso que resultan de importancia para solucionar este caso.

La sefiora Olga Maria Piamba solicita, en representacion de su hijo, el suministro de pafales,
de medicamentos, de tratamientos, del transporte y, en general, una atencién integral con
miras a mitigar la afectacion que padece su hijo Alexander. Como se afirmé en las
consideraciones de esta sentencia, dichas pretensiones coinciden con lo que la sentencia
T-760 de 2008 denomind los “servicios que se requieran con necesidad”. En primer lugar,
porque son obligaciones que no se encuentran incluidos en el plan obligatorio de salud, POS,
sin perjuicio de las precisiones que sobre el punto se han hecho, y en segundo lugar, porque
resultan acorde al propdsito de garantizar el derecho a la salud y a la vida digna del sefor

Alexander Piamba Muhoz.

A juicio de la Sala, en el presente proceso subyacen elementos facticos que impelen a la
Corte Constitucional a emplear este principio: i) el sefior Alexander Piamba padece de
cuadraplegia, razén por la cual le resulta imposible trabajar, es un sujeto en estado de
discapacidad, y por lo tanto, merece especial proteccién por parte del Estado. ii) La sefiora
Olga Maria Piamba, madre del actor, manifiesta que no tiene los ingresos suficientes para
solventar las necesidades de salud de Alexander. iii) Segin manifiesta la Secretaria de Salud
del municipio de Cali, el sefior esta afiliado a la EPS-S Salud Céndor y se encuentra ubicado

en el nivel 1 del Sisben.



Las pretensiones de la actora en el presente proceso no se sustentan en la orden del médico
tratante o del Comité Técnico Cientifico. Al respecto, ademas de que sobre este requisito
opera la presuncién de veracidad, la Corte Constitucional ha ordenado el cumplimiento de
ciertas prestaciones que no han sido prescritas por el médico tratante. En la Sentencia
T-1061 de 200723, se explicod que la falta de orden del médico tratante no era obstaculo para
conceder la tutela, “(...) pues podria ocurrir que la urgencia, la especificidad del tratamiento
o la demora o renuencia de la EPS o ARS en otorgar la cita médica, o la inefectividad que de
ésta se desprenda, sea lo que obligue a acudir a consulta particular, especialmente frente a
padecimientos de nifios, ancianos u otras persona que se encuentren en circunstancia de
debilidad manifiesta, o estén afrontando enfermedades ruinosas o catastréficas que, pese a
no tener suficientes recursos econémicos, con mucho esfuerzo buscan una alternativa para
lograr la solucién que no encuentran en el sistema general de seguridad social en salud.”
(Subrayado fuera del texto original). Por esta apreciacién, y en razén a las circunstancias
particulares del caso concreto, el hecho de que las pretensiones de la actora no coincidan
con la orden de un médico tratante o del Comité Técnico Cientifico, no es ébice para que

estas le sean negadas.

Una consideracién adicional que merece especial atencién es la ausencia de capacidad de
pago de la sefiora Olga Maria Piamba, la cual se alega como presupuesto de sus
pretensiones. La sentencia T-760 de 2008 compild y sistematizd las reglas referentes al
derecho a la salud. De esta providencia y con relacién a la capacidad de pago, la Sala se
permite seleccionar lo conducente para el caso: “En el momento de la prestacion de los
servicios de salud,24 las instituciones encargadas deben tener en cuenta, siempre, la
voluntad expresa y manifiesta del Legislador, de acuerdo con la cual ‘en ningln caso los
pagos moderadores podran convertirse en barreras de acceso para los mas pobres’.25 Para
la Corte, el no tener capacidad econdmica no puede convertirse en un obstaculo para
obtener el servicio, pues toda persona tiene el derecho a “acceder al Sistema sin ningun tipo
de discriminacién”.26(...) Recientemente, el legislador establecié nuevos parametros al
sefialar que ‘no habra copagos ni cuotas moderadoras para los afiliados del Régimen
Subsidiado en Salud clasificados en el nivel | del Sisbén o el instrumento que lo remplace’ (lit,
g, art. 14, Ley 1122 de 2007).” (Subrayado fuera del texto original)

De igual forma, existen dos reglas que determinan la existencia de dos presunciones

relativas a la capacidad de pago y al derecho a la salud, las cuales resultan de importancia



para este caso. La primera se transcribe a continuacién: “De otro lado, en varias ocasiones la
jurisprudencia ha sefialado que se presume la falta de capacidad econémica en cabeza de los
beneficiarios del SISBEN.”27 La segunda sefala que “(...) La carga probatoria de la
incapacidad econdmica se invierte en cabeza de la EPS o ARS demandada, cuando en el
proceso solamente obre como prueba al respecto, la afirmacién que en este sentido haya
formulado el accionante en el texto de demanda o en la ampliacién de los hechos.”28 Estas
presunciones que obran a favor de la sefiora Olga Maria Piamba no fueron desvirtuadas por

la entidad demandada.

En razon de que el sefior Piamba Mufioz esta afiliado al régimen subsidiado el costo de las
prestaciones que estan excluidas del POS, como lo son los pafales y el transporte, deben ser
asumidas por el respectivo ente territorial. “Se advierte que los reembolsos al Fosyga
Unicamente operan frente a los servicios médicos ordenados por jueces de tutela o
autorizados por el CTC en el régimen contributivo. En estos mismos casos, cuando el usuario
pertenece al régimen subsidiado, la Ley 715 de 2001 prevé que los entes territoriales
asuman su costo por tratarse de servicios médicos no cubiertos con los subsidios a la

demanda.”29

El juez de instancia denegé la accién de tutela, entre otras razones, porque este “(...) no
puede concederle lo solicitado por la accionante, porque el ofendido no esta (sic) afiliado a
dicha entidad y mal haria este juzgador en ordenar a la EPS, accionada autorizar al sefior
Alexander Piamba, lo solicitado en esta accion de tutela. (...)” Como se constato, con base en
las pruebas solicitadas en sede de revisidn, el sefior Alexander Piamba se encuentra afiliado
a la EPS-S Salud Céndor desde el afio 2001 y esta clasificado en el nivel 1 del SISBEN. Por
estas consideraciones, y por las demds que se han expuesto a lo largo de esta providencia, la
Corte revocara el fallo proferido por el Juzgado Veinticinco Penal Municipal con Funciones de
Control de Garantias de Cali- Valle del Cauca, del 10 de febrero de 2010. En su lugar,
concederd la accion de tutela interpuesta por la sefiora Olga Maria Piamba Mufoz y

protegera los derechos fundamentales del sefior Alexander Piamba Mufioz.

En consecuencia, la Corte ordenard que la EPS-S Salud Céondor suministre: i) los pafiales
desechables conforme a las necesidades de higiene personal del sefior Alexander Piamba
Mufoz, ii) los gastos de transporte de aquellos desplazamientos que se relacionen con la

atencion médica del paciente, iii) el tratamiento integral respecto de aquellas prestaciones



que se relacionen directamente con el tratamiento y la enfermedad del sefior Alexander
Piamba y iv) que se exonere al sefior Piamba Munoz del pago de copagos o cuotas
moderadoras para acceder al servicio publico de salud. v) Respecto de las érdenes i, ii y iii
autoricese a la EPS-S Salud Céndor a ejercer la facultad de recobro ante el respectivo ente
territorial.

V. DECISION:

Con fundamento en las consideraciones expuestas en precedencia, la Sala Tercera de
Revisidon de la Corte Constitucional, administrando justicia en nombre del pueblo y por

mandato de la Constitucion,
RESUELVE:

Primero. REVOCAR el fallo proferido por el Juzgado Veinticinco Penal Municipal con Funciones
de Control de Garantias de Cali- Valle del Cauca, del 10 de febrero de 2010. En su lugar,
CONCEDER la acciéon de tutela interpuesta por la sefiora Olga Maria Piamba Mufioz y
AMPARAR los derechos fundamentales a la salud y a la vida digna del sefor Alexander
Piamba Munoz.

Tercero. Respecto de las érdenes i, ii y iii de la orden segunda de esta sentencia, autoricese a

la EPS-S Salud Céndor a ejercer la facultad de recobro ante el respectivo ente territorial.

Cuarto.- LIBRENSE por Secretaria las comunicaciones de que trata el articulo 36 del Decreto

2591 de 1991, para los efectos alli contemplados.

Notifiquese, comuniquese, cimplase y publiquese en la Gaceta de la Corte Constitucional
JUAN CARLOS HENAO PEREZ

Magistrado Ponente

GABRIEL EDUARDO MENDOZA MARTELO

Magistrado

JORGE IVAN PALACIO PALACIO



Magistrado
MARTHA VICTORIA SACHICA MENDEZ

Secretaria
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parte de ellos a la subcuenta de Promocién de Salud del Fondo de Solidaridad y Garantia’,

Fosyga.

26 Articulos 187 y 188 (‘Las Instituciones Prestadoras de Servicios no podran discriminar en
su atencién a los usuarios’) de Ley 100 de 1993. En la sentencia T-811 de 2006 (MP Marco
Gerardo Monroy Cabra), la Corte considerd que de acuerdo con la Constitucion y la Ley, el
deber de hacer viable econdmicamente al Sistema General de Seguridad Social en Salud, se
ha de conseguir teniendo en que cuenta que “las personas que tienen incapacidad
econdmica puedan acceder al Sistema sin ningun tipo de discriminacién.” En este caso la
Corte tuteld los derechos a la vida y a la salud de una mujer, por lo que inaplicé una
disposicion reglamentaria y ordend a la entidad encargada [Compensar EPS] prestar los
servicios que ésta requeria, los cuales se le habian negado porque no habia cancelado un

copago que se le exigia y no tenia la capacidad econdmica de asumir.
27 Ver al respecto, entre otras, la sentencia T-841 de 2004 (MP Alvaro Tafur Galvis)

28 Al respecto, ver entre otras las siguientes sentencias: T-1019 de 2002 (MP: Alfredo Beltran
Sierra), T-906 de 2002 (MP: Clara Inés Vargas Herndndez), T-861 de 2002 (MP: Clara Inés
Vargas Hernandez), T-699 de 2002 (MP: Alfredo Beltran Sierra), T-447 de 2002 (MP: Alfredo
Beltran Sierra), T-279 de 2002 (MP: Eduardo Montealegre Lynett), T-113 de 2002 (MP: Jaime

Araujo Renteria).

29 Sentencia T-760 de 2008.



